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wieder einmal werden die Tage
kiirzer und damit die Zeit zum
Lesen ldnger. Wir méchten mit
dieser Ausgabe unserer salii ein
wenig Lesestoff beitragen. Wie
gewohnt stellen wir wieder einige
Bestandteile und Neuentwicklun-
gen aus unserem Arbeitsalltag in
der salus klink vor, um Ihnen ein
lebendiges Bild unserer Arbeit zu
vermitteln. Insbesondere mdchten
wir Einblicke in Entwicklungen in
den Bereichen Sportherapie und
Psychotherapie geben. Zudem gibt
es weitere Lesetipps und eine Vig-
nette aus dem Klinikalltag, wenn
es mal ganz ,,untherapeutisch” um
die Pflege des Miteinanders geht.
Weitere Neuerungen, wie die Inte-
gration digitaler Medienproduktion
und Kunsttherapie in den Ergo-
und arbeitstherapeutischen Bereich
oder der Einbezug pferdegestiitzter
Therapie werden sicherlich in den
néichsten Ausgaben noch ihren
Platz finden. Bis dahin wiinschen
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Liebe Leserin,
lieber Leser,

A. Hamidi

das Team der salus klinik und ich

Ihnen viel Spafs beim Lesen und ei-
nen erfolgreichen und angenehmen
Jahresausklang.

Gliick auf

Jiirgen Graudenz

Der Beginn jedes Prozesses fangt mit
der Problemdarstellung und Analyse
des jetzigen Zustandes an. Die thera-
peutische Arbeit mit Suchtpatienten
ist ein langfristiger Prozess, begleitet
o durch strukturiertes Wissen, Geduld,
' Verstandnis und Empathie fiir die
Patienten, die trotz ihrer unter-
schiedlichen Charaktere, Le-
bensgeschichten, Starken und
Schwachen eine Gemeinsamkeit
haben: Sich von Sucht zu be-
freien und daran zu blei-
ben ist der gemeinsamer
Wunsch der Patienten,

# die sich in salus klinik
befinden. Ein Wunsch, der
angesichts der Komplexitdt
der heutigen Gesellschaft

und der dementspre-

chenden sozialen, men-
talen und psychischen
Anforderungen mit
dem Laufen auf einer

diinnen Linie und
dem Behalten des
Gleichgewichtes zu

vergleichen ist. Das moderne Know-
how, wie man sich auf dieser diinnen
Linie fortbewegt und sich sozial, men-
tal und psychisch dafiir ausriistet, wird
hier in salus klinik durch Psychothera-
peuten, Sozialtherapeuten und Sucht-
therapeuten an die Patienten weiter-
vermittelt. Um als Sporttherapeut das
Verstandnis fiir die Suchtpatienten
und dementsprechend ihre sportliche
Therapie weiterzuentwickeln, lasse ich
mich von diesem Vergleich und dem
Wort Balance inspirieren und nutze

es zur Optimierung der Sporttherapie
fiir unsere Suchtpatienten mit unserer
medizinischen Trainingstherapie und
Sportangeboten. Neben vielfaltigen
Spielsportarten und durchgedachten
Sportangeboten in der salus klinik wie
BogenschieRen, Schwimmen, Yoga,
Body Workout, Riickentraining, Zirkel-
training (Medizinische Trainingsthera-
pie) etc., die verschiedene Aspekte der
korperlichen Leistungsfahigkeit bzw.
motorische Fahigkeiten/ Fertigkeiten
wie auch sozial, seelisch und pada-
gogische Aspekte implizieren, versu-
chen wir im Team-Sporttherapie die
Sportangebote weiter zu spezialisieren
und individueller und zielorientierter
zu gestalten. In diesem Zusammen-
hang biete ich das neue Sportangebot
Funktional-Balance Training an. Dieses
eignet sich sehr gut fiir unsere Pati-
enten. Funktional-Balance Training
beschaftigt sich unter anderem mit

propriozeptivem Training und Gleichge-
wichtsfahigkeiten. Haufig vorkommende
Beschwerden wie Schwierigkeiten mit
Konzentration, Koordination und rdum-
licher Wahrnehmung des Korpers kon-
nen so in den Fokus genommen werden.
Die propriozeptive Wahrnehmung ist
fiir den Menschen von besonderem
Belang. Als Beispiel fiir die Wichtigkeit
der propriozeptiven Wahrnehmung kann
der unsichere Gang von Menschen,

die unter Drogen- und Alkoholeinfluss
stehen genannt werden. Sie sind nicht
mehr in der Lage, gerade auf einer Linie
zu laufen und fallen hin, da sie den
Abstand zwischen dem Boden und den
eigenen FiiRen falsch einschatzen. Al-
kohol und einige Drogen stdren die von
den Rezeptoren im Korper tibertragenen
Reize. Sogar wenn keine duRerlichen
Erscheinungen von Beeintrachtigung
infolge des langfristigen Konsums bei
manchen Menschen zu sehen ist, kann
man die Storung der Rezeptoren nicht
ausschlieRen. Maglicherweise wird
diese Storung bei anderen Bewegungs-
und Verhaltensmustern sichtbar.

Zu den Vorteilen von propriozeptivem
Training zdhlen nicht nur die Verbes-
serung der Tiefensensibilitat, Wahr-
nehmung-und Gleichgewichtsfahigkeit
und demzufolge dem Beibehalten oder
Wiederherstellen von einigen koordina-
tiven Fahigkeiten, sondern auch eine
Vielzahl von Funktionen wie die Stabili-
sierung der Gelenkstellung, Verstarkung
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der tiefliegenden Muskulatur und ein
besseres Zusammenspiel verschiedener
Muskeln, Verletzungsprophylaxe, Sturz-
prophylaxe und eine optimale Orien-
tierung. Es wird in den letzten Jahren
sogar davon ausgegangen, dass Propri-
ozeptives Training bzw. Gleichgewichts-
training manche neurologische Krank-
heiten positiv beeinflusst. Allerdings
gibt es bis jetzt wenige Studien, die
sich konkret mit dem Einfluss von pro-
priozeptiven Training auf neurologische
Rehabilitation beschaftigt haben.
Generell ist Propriozeptives Training als
Training auf unstabilen, wackeligen Un-
terlagen gekennzeichnet und wird auch
manchmal als Wackeliibungen bezeich-
net. Um das Thema mehr zu beleuch-
ten, werfen wir zundchst einen kurzen
Blick auf die Koordination und Propri-
ozeption. Koordination ist das Zusam-
menspiel vom Zentralnervensystem als
Fiihrungsorgan und Skelettmuskel als
Ausfiihrungsorgan in einem bestimm-
ten Bewegungsablauf und somit wird
als Basis der menschlichen Bewegung
bezeichnet. Koordination spielt aulRer-
dem eine Basisrolle fiir das Erlernen,
Steuern und Anpassen von mensch-
lichen Bewegungen. Sie beinhaltet
damit alle Prozesse der Bewegungskon-
trolle. Die Koordination sollte auch als
signifikantes Element der motorischen
Leistungsfahigkeit betrachtet werden,
da ihre Wirkung alle anderen grundle-
genden motorischen und konditionellen
Eigenschaften wie Kraft, Ausdauer,
Geschwindigkeit und Beweglichkeit
beeinflusst. Je hoher die koordina-
tiven Fahigkeiten, desto niedriger ist
der Energieaufwand fiir eine gege-
bene Leistung. Koordination selbst ist
eigentlich die Summe von acht grund-
legenden Fahigkeiten des menschliches
Organismus: Gleichgewichtsfahigkeit,
Orientierungsfahigkeit, Antizipations-
fahigkeit, Reaktionsfahigkeit, Diffe-
renzierungsfahigkeit, Kopplungsfahig-
keit, Rhythmisierungsfahigkeit und
Umstellungsfahigkeit. Man geht davon
aus, dass die Entwicklung der koordi-
nativen Systeme bis zum 12. Lebens-
jahr abgeschlossen ist und ab dem 30.
Lebensjahr nach und nach und unbe-
merkt degeneriert. Deshalb ist es so
wichtig, die koordinativen Fahigkeiten
lebenslang zu trainieren. Je mehr die
koordinativen Fahigkeiten im Verlauf
eines Lebens trainiert werden, umso
hoher sind sie im Alter. Dies fiihrt zur
Erhohung der Konzentrationsfahigkeit
sowie der korperlichen Leistungsfahig-
keit, mehr Selbstbewusstsein und auf-
grund dessen mehr Lebensqualitdt. Die
Propriozeption wird als Teilaspekt von
Koordination eingeordnet und umfasst
die Tiefensensibilitat, Gleichgewichts-
fahigkeiten sowie Anpassungs- und die
Reaktionsfahigkeit. Das propriozeptive
System im menschlichen Korper ist
darauf ausgerichtet, verschiedene Reize
aus dem Inneren des Korpers aufzuneh-
men und diese an den Bewegungsappa-
rat bzw. Verarbeitungszentren weiter-
zuleiten. Ein Prozess, der zum groRen

Teil automatisch und unbemerkt im
Unterbewusstsein des Menschen ablauft
und einen sehr grofRen Einfluss auf die
Mobilitat hat.

Ein einfaches Beispiel fiir diesen
Prozess ist beispielweise das Stolpern
beim Laufen. In dieser Situation sorgt
der Patellarreflex dafiir, dass der Un-
terschenkel nach vorne schnellt und
den bevorstehenden Sturz abfangt,
gegensteuert und den Bewegungsap-
parat schnell wieder ins Gleichgewicht
bringt. Mittels Propriorezeptoren
nimmt unser Korper seine Position und
Bewegungen in einem Raum sowie
Einzelteile zueinander wahr. Als Propri-
orezeptoren bezeichnet man diejenigen
Sinnesrezeptoren, die uns Informatio-
nen lber Muskellange, Sehnendehnung,
Gelenkstellung liefern. Sie befinden sich
in den Gelenken, der Muskulatur, dem
Bindegewebe, den Bandern sowie den
Sehnen und nehmen den betreffenden
Reiz wahr, um ihn an eines der Verar-
beitungszentren bzw. Riickenmark (wo
manche Informationen ausgewertet

und direkt mit Reflexen beantwortet
werden, bevor sie an das Gehirn weiter-
geleitet werden, ein Beispiel dafiir ist
der Patellarsehnenreflex) und Gehirn zu
ibermitteln. Ach das Vestibularorgan
als Gleichgewichtsorgan im Innenohr
wird als Propriorezeptor bezeichnet. Es
gibt auch Rezeptoren wie z.B. Hautre-
zeptoren, die nicht zu den Propriorezep-
toren gehoren, jedoch als Informations-
quelle dafiir dienen. Die Informationen
der Propriorezeptoren werden iiber zwei
unterschiedliche Bahnen in das Gehirn
weitergeleitet, je nachdem, ob die
Verarbeitung des Reizes bewusst (auf
einem Bein stehen) oder unbewusst
(Positionierung des Korpers wahrend
des Schlafes) ist. Wahrend die bewusste
Tiefensensibilitdt die somatosensorische
Bahn nutzt und iiber den Thalamus im
Scheitellappen des Gehirns endet, lauft
unbewusste Tiefenwahrnehmung hinge-

gen iiber den Tractus Spinocerebellaris
und endet im Kleinhirn (zustandig fiir
Bewegungskontrolle). Die Propriozep-
tion arbeitet iibrigens 24 Stunden am
Tag, sogar, wenn wir schlafen. Mit dem
neuen Sportangebot Funktional-Balan-
ce Training versuchen wir das Proprio-
zeptive Training und Koordinationstrai-
ning in optimaler Dosierung beziiglich
Intensitdt und Dauer des Trainings
dem jeweiligen Patienten mit viel
Freude und SpaR zu kombinieren und
als Gruppentraining anzubieten. Das
Training beinhaltet zahlreiche Ubungs-
varianten mit oder ohne Gerdtschaften.

Ich mochte Thnen hier zwei sehr inte-
ressante Biicher des Bestsellerautors
John Strelecky vorstellen, die mich

in den vergangenen Monaten sehr
gefesselt und zum Nachdenken ange-
regt haben. Im Buch ,Wiedersehen im
Cafe am Rande der Welt” geht es um
die inspirierende Reise zum eigenen
Selbst - um seinen Zweck der Existenz
zu entdecken. Es geht um die Frage:
Warum bist du hier? Dein Zweck der
Existenz (ZDE) ist dein personlicher
Kompass fiir dein Leben. Der Leser
kann in den Gesprachen der Protago-
nisten Jessica und John Antworten
auf die Frage finden, wie man dem
taglichen Hamsterrad entkommt und
den Sinn des Lebens wieder entdeckt.
Da ich bereits aufgrund seines Buchs
~Das Cafe am Rande der Welt” sehr
neugierig geworden war, wie ein

Slackline, Balance Ball, Gymnastikball,
Balance Kissen etc., die sehr vielfdltig
je nach Prioritdt eingesetzt werden
konnen, helfen zur Gestaltung und
Optimierung des Trainings. Natiirlich

ist das Hauptelement dieses Trainings
ein wackliger, instabiler Boden, der das
Propriozeptive Training moglich macht.
Somit bieten wir unseren Patienten in
der salus klinik noch eine weitere Mdg-
lichkeiten neben mentaler, seelischer
und sozialer Entwicklung sich korperlich
auch weiterzuentwickeln und unsere
Devise lautet: Keep your balance on the
thin line, buddy...

ZWEI BUCHEMPFEHLUNGEN AUS DER
SALUS KLINIK CASTROP-RAUXEL ...

Wiedersehen im Cafe in einem anderen
Land, diesmal Hawaii, nun aussehen
konnte, hat mich auch dieses Buch
wieder sehr in den Bann gezogen und
inspiriert. Es ist spannend und machte
mich neugierig herauszufinden, was
ich im Leben wirklich will. Das Buch er-
moglicht, einen Zugang zu den eigenen
Wiinschen zu finden, um somit die
Planung und Ausstattung des eigenen
LSpielplatzes” zu beginnen.

Das zweite Buch, welches ich Ihnen
ans Herz legen mochte, heilt ,, Das
Leben gestalten mit den Big Five for
Life! In diesem Buch geht das Aben-
teuer der ,Big Five for Life” weiter.
Dieses Buch konnte ich, wie auch viele
andere Leser mitteilen, nur schwer
weglegen. So erging es mir bereits

mit dem Vorgdngerbuch: Die Big Five
for Life! Es regt sehr zum Nachdenken
tiber sich, das eigene Leben und sein
Arbeitsumfeld an und was man wirk-
lich im Leben mochte. Dieses Buch hat
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L. Spengler

Die dialektisch behaviorale Therapie
(DBT) wurde urspriinglich von Marsha
Linehan fiir Patienten mit einer emoti-
onal instabilen Personlichkeitsstorung
entwickelt. Im Laufe der Jahre wurde
das DBT Konzept jedoch immer wieder
erweitert und weitere Storungsbilder
wurden in die DBT-Behandlung mit
aufgenommen. Mit Blick auf unserer
Patientengruppe wird deutlich, dass
viele Suchtmittelabhdngige Patienten
ebenfalls an einer emotional instabilen
Personlichkeitsstorung leiden. Aber
selbst ohne die zusatzliche Personlich-
keitsstorung erleben wir haufig ahnlich

Symptome mit anderen Komorbiditaten.

Werden die Strategien mit Suchtdruck
umzugehen mit den Skills im Rahmen
des Skillstraining der DBT verglichen
finden sich zahlreiche Parallelen. Zu
der groRten Gemeinsamkeit der Pati-
enten zahlt sicherlich das Probleme im
Umgang mit ihren Gefiihlen und die
darauf resultierende dysfunktionale
Bewadltigungsstrategie. Das klassische
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mich weiterhin motiviert, iiber meinen
~Zweck der Existenz” nachzudenken
und {iber meine Big Five for Life, die
ich noch nicht alle gefunden habe. Es
sollen die fiinf Dinge im Leben sein,
die wir tun, sehen und erleben moch-
ten, bevor wir sterben. Diese fiinf
Dinge machen das Leben zum Erfolg!
Diese Gedanken und Fragen sind in
der heutigen Gesellschaft oft nicht so
selbstverstandlich. Haufig erlebe ich
meine Umwelt als sehr schnelllebig,
bemiiht, den gestellten Anforderungen
groRtmoglich gerecht zu werden und
zu funktionieren, zudem mdglichst
erfolgreich zu sein und iiberwiegend
andere Personen zufrieden zu stellen.
Die Aspekte der eigenen Zufriedenheit
und Gesundheit kommen mir dabei oft
zu kurz. Vermutlich hat mich deswe-
gen das beschriebene Firmenkonzept
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Skillstraining wurde im Rahmen der
Indikationsgruppe Skillstraining spe-
ziell auf unsere Klinik, das Therapie-
konzept und die Patienten angepasst.
Bei diesem Konzept in Anlehnung an
die DBT handelt es sich um eine Form
der Verhaltenstherapie (behavioral),
dies beinhaltet, dass Kennenlernen und
Erlernen von Fertigkeiten (sog. Skills),
die Patienten anwenden sollen, wenn
diese starke unangenehme Gefiihle
empfinden, in Stress geraten oder unter
Suchtverlangen leiden. Hauptziel soll
es ein, die unangenehmen Situation
und deren emotionalen Empfindungen
ohne dysfunktionalen Verhaltenswei-
sen, wie beispielsweise den Konsum
von Rauschmitteln zu meistern. Das
Skillstraining richtet sich im weitesten
Sinne an Patienten mit Problemen der
Affekt- oder Emotionsregulation und
bei den Patienten in unserer Klinik
handelt es sich grundsatzlich um
Patienten die ebenfalls eine Abhan-
gigkeitserkrankung aufweisen. Hier
konnen u. a. Patienten mit einer his-
trionischen Personlichkeitsstdrungen,

angesprochen. Die Haltung, Wert-
schatzung und Mitarbeitermotivierung
des Unternehmers Thomas Dereal in
dem ersten Buch haben mich sehr
beriihrt und ermutigt. Zudem habe

ich mir die Frage gestellt, ob die
Firmenstruktur sich in Ansatzen auf
andere Arbeitskontexte wie z.B. den
Gesundheitsbereich, {ibertragen ldsst?
Der Leitgedanke ist, sich Mitarbeiter
ins Unternehmen zu holen, welche
zum Zweck der Existenz des Unterneh-
mens passen. Das Unternehmen muss
vorher unbedingt den ZDE definieren!
Die Mitarbeiter sollen dabei ebenfalls
ihren ZDE definieren und zusatzlich
ihre genannten Big Five for Life. Des
Weiteren bringt man sie in Positionen,
wo sie ihre Big Five for Life erfiillen
konnen. Einfach, indem sie ihren Job
tun. Das Miteinanderwachsen und
Entwickeln wird sehr gefordert. Wel-
che Teile nun in der Geschichte fiktiv
und real sind werden von dem Autor
erldutert, was wiederum spannend zu
erfahren ist. Empfehlenswert halte ich
diese Biicher fiir alle Arbeitnehmer
wie auch Arbeitgeber und wiinsche
allen viel Freude beim Lesen und ihrer
eigenen Reise!
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antisozialen Personlichkeitsstorung,
Essstorung, Posttraumatischer Bela-
stungsreaktion, Stérung der Aufmerk-
samkeit und Hyperaktivitdt sowie
Storung der Impulskontrolle teilnehmen
und von dem Gelernten profitieren. Es
sollte jedoch angemerkt werden, dass
die Wirksamkeitsnachweise bei keiner
anderen Storung so erhoben wurden wie
bei der emotional instabilen Persdnlich-
keitsstorung. Wird die Definition von
Skills nach Marsha Linehan betrach-
tet, definiert sie Skills als kognitive,
emotionale und handlungsbhezogene
Reaktion. Sie geht davon aus, dass in
der Behandlung erlernte Skills sowohl
kurz- als auch langfristig zu einem
Maximum an positiven und einem
Minimum an negativen Ereignissen
fiihren. In der Behandlung wird immer
geschaut, welche Skills automatisiert
angewandt werden. Jedoch neigen
Patienten mit einer emotional insta-
bilen Personlichkeitsstorung oder mit
einer der oben genannten Storungen
haufig dazu, unter emotionaler Bela-
stung dysfunktionale Reaktionsmuster
zu aktivieren und auf die Anwendung
von Skills zu verzichten. Das Skillstrai-
ning verfolgt somit das Ziel zum einen,
den Patientinnen bereits vorhandene
Fertigkeiten bewusst zu machen und
diese zu stdrken, damit diese auch in
Krisensituation genutzt werden konnen.
Zum anderen sollen neue Fertigkeiten
erlernt, trainiert und automatisiert
werden. Ein zentraler Bestandteil des
Skillstraining ist nicht nur der theore-
tischer Anteil, sondern vor allem der
Austausch iiber die Anwendung und
Erprobung der Skills und das damit
einhergehende Verstandnis, dass die
erlernten Fahigkeiten zu einer Verdnde-
rung von dysfunktionalem Erleben und
Verhalten fiihren kann.

Als Metapher hierfiir ist niitzlich, dass
auch beim Krafttraining ein einmaliges
Training nicht zum Muskelaufbau fiihrt,
sondern das kontinuierliche Training.
Die Wirkung von Skills und die Durch-
fithrung von Skillstraining lassen sich
in vier Schritten aufbauen (Vermittlung
von theoretischen Wissen / Individuelle
Anpassung der Skills / Ubung mit den
Skills unter Non-Stress-Bedingungen

/ Einsatz der Skills als zielforderndes
Alternativverhalten). Im Rahmen des
Skillstraining geht es nun ganz konkret
um das Erlernen von alternativen Ver-

halten das in schwierigen Situationen
kurzfristig wirksam ist und ganz wich-
tig langfristig nicht schadet und sich
somit von den bisherigen Strategien
meist unterscheidet. Dennoch sollte
auch dem dysfunktionalen Verhalten
nicht aberkannt werden, dass es eine
kurzfristige Besserung fiir den Betrof-
fenen erzielt.

Alle Teilnehmer wenden ihre Skills auch
in der Gruppe an und stellen diese vor.
Die Skills werden in den einzelnen
Gruppensitzungen zu den folgenden
Themen erarbeitet.

1. Achtsamkeit: Fertigkeiten zur
Verbesserung der Inneren Achtsamkeit.
Ziel ist in erster Linie den Patienten die
Relativierung von aktivierten Emoti-
onen und Kognitionen zu ermdglichen.
2. Stresstoleranz: Krisen und Hoch-
spannungsphasen bewaltigen und
wieder Handlungsfahig werden

3. Umgang mit Gefiihlen: Gefiihle
wahrnehmen und sinnvoll steuern

4. Selbstwert: Das Selbstwertgefiihl
verbessern

5. Umgang mit Sucht: Fertigkeiten
zum Umgang mit Sucht.

Jeder Patient der diese Gruppe absol-
viert, soll eine Art Notfallkoffer/Not-
fallkette mit seinen individuellen Skills
entwickeln die er in den verschiedenen
Anspannungslevel anwenden kann. Ein
wichtiger Punkt der dialektischen Hal-
tung ist die, dass es keine ausschlieR-
lich starre Position, kein schwarz oder
weil, kein richtig oder falsch, kein
recht oder unrecht, kein entweder- oder
gibt. Somit auch nicht die Eine Losung
fiir das Problem. Im Rahmen der DBT
wird jedes Handeln, Denken, und Fiih-
len als in sich nachvollziehbar ange-
sehen und auch den dysfunktionalen
Verhalten wird eine kurzfristige Hilfe
zugeschreiben. Dialektik heiRt in die-
sem Zusammenhang also, einerseits die
aktuelle Verarbeitung, Handlung anzu-
nehmen somit zu validieren, anderseits
auf eine Veranderung hinzuarbeiten,
wenn diese Verarbeitung/Handlung
schadet. Gelernt werden soll, die Bela-
stung einer Situation oder eines Verhal-
tens festzustellen, dieses bedingungs-
los anzunehmen ohne dies positiv oder
negativ zu bewerten. Hier wird von der
radikalen Akzeptanz gesprochen, sowie
die Ubernahme von Verantwortung zur
Veranderung. Dabei geht es um eine
Balance zwischen der Betonung von
Fertigkeiten und problematischen Den-
ken, Fiihlen und Handeln. Insgesamt ist
die dialektische Haltung sowie die di-
alektischen Grundannahmen in der Be-
handlung von Abhangigkeitserkrankten
zur Sicherstellung eines langfristigen
Erfolges ein hilfreiches therapeutisches
Instrument des Beziehungsaufbaues.
Das Skillstraining ist ein hilfreiches
Therapieangebot nicht nur fiir Abhan-
gigkeitserkrankte Patienten mit Komor-
biditdten, sondern Grundsatzlich fiir
Abhangigkeitserkrankte um zu lernen
mit Craving umzugehen.
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Am 11.10 fand bei uns ein groRes,

von den Patienten* organisiertes
Turnier statt. Treffpunkt um 09:00 war
die Sporthalle. Der eine oder andere
Sportdress war bereits in vorfreudiger
Erwartung iibergezogen worden, es
wurde mit den sinnbildlichen Hufen ge-
schart und es herrschte eine allgemein
ausgelassene Stimmung.

Nach dem Zufallsprinzip wurden 8
Gruppen mit 7-8 Teilnehmenden ausge-
lost. Zum ersten Mal in der Turnierge-
schichte der salus klinik Castrop-Rauxel
wurden diesmal Mischmannschaften be-
stehend aus Rehabilitanten* zusammen
mit Mitarbeitenden bunt zusammen
gewiirfelt.

Fiir den Morgen war in der Halle ein
Volkerballturnier angedacht. Fiir den
Nachmittag in den gleichen Mannschaf-
ten ein Brennballturnier. Anfanglich an
vielen Orten diskutiert und in meinem
Fall schnell beiseitegeschoben dabei
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die Frage, wann man das
eigentlich das letzte Mal
gespielt hat? Noch weiter
weg geschoben dabei die
Erinnerung, dass das in
der Schule gewesen sein
muss und am allerwei-
testen weg die damit
eihergehende rechne-
rische Conclusio, wie
lange das her ist und
die daraus resultie-
rende Erkenntnis, dass
man in der Zwischenzeit iiberraschend
schnell alt geworden ist. Neue Hoff-
nung erwdchst aus der Aussicht, dass
die ndchsten Stunden zeigen werden,
ob man lediglich alter und reifer oder
dafiir inzwischen einfach zu alt gewor-
den ist.

Parallel zur kdrperlichen Ertiichtigung
war im Speisesaal ein buntes Angebot
aus verschieden Spielen aufgebaut
worden, so dass sich an diesem Morgen
wirklich niemand langweilen musste.

Vor dem Startschuss wurden die all-
gemeinen Volkerballregeln nochmal
erldutert und dann ging es auch schon
los. Die Wettbewerbsstimmung griff
schnell um sich und es wurde gewor-
fen, abgerollt, taktiert, raus geworfen,
wieder reingerannt nach erfolgreichem
Abwurf, gelacht, geschrien und freund-
schaftlich abgeklatscht. Der vorherr-
schende Eindruck von Fair Play und
Engagement machte zusammen mit
dem anfeuernden Publikum den Mor-
gen zu einem vollen Erfolg. Gekront
wurde das Ganze von einem gemein-
schaftlichen Pizzaessen im Speisesaal,
so dass auch die Mitarbeitenden aus
dem Service sich mal um nichts weiter
als das sportliche Ereignis kiimmern
konnten. Es folgte am Nachmittag das
Brennballturnier mit einer sichtbar
geschrumpften Anzahl an Teilneh-

menden. Die Fehlenden wurden kurzer-
hand durch motivierte Mitspielende aus
anderen Teams ersetzt, so dass auch der
Nachmittag relativ schnell eine Sieger-
mannschaft hervorbrachte.

Miide und erschopft ging ein actionrei-
cher Freitag zu Ende und in einen deut-
lich ruhigeren Nachmittag iiber. Ubrig
bleibt die Erkenntnis, dass es richtig
viel SpalR gemacht hat in gemeinsamen
Teams zu spielen, statt wie bei vo-

rangegangenen Volleyballturnieren in
Rehabilitantenmannschaften und einer
Mitarbeitendenmannschaft gegeneinan-
der. Die schmerzenden Muskeln waren
treuerBegleiterinnen am anschlie-
Renden Wochenende. Die lieRRen sich
aber gut aushalten durch die Erkennt-
nis, dass man (zum Gliick) fiir manche
Dinge einfach nie zu alt wird.




